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Abstract (Basic): DE 4102693 A 

Blood from a patient's body is drawn off through a pipe {2a) by a 
pump (13) which pumps the blood through a pipe (2b) to the blood filter 
(HF) . The blood is then returned to the patient's body through the pipe 
(3) and air bubble trap (4). 

The filtrate, which has been separated from the blood in the blood 
filter (HF) flows through an expansion chamber (6), and then through a 
pipe (5) to the dialyser (7) . The regenerated filtrate then flows 
through the pipe (8) to a second pump (12) which pumps it to a mixing 
chamber (14) in which it is mixed with fresh blood and returns through 
the pipe (2b) to the blood filter (HF) . 

USE/ADVANTAGE - Dialyser which is combined with a blood filter. 
Dwg. 1/4 

Abstract (Equivalent) : DE 4102693 C 

The system uses a haemodialysis machine for haemof iltration before 
dialysis. A haemo-f liter (1) is connected into an extra-corporeal 
circuit, the filtrate from it being then fed to the dialysis unit (7) 
for regeneration. The regenerated filtrate is then returned to the 
extra-corporeal circuit upstream of the filter. 

Where the machine is for single-needle treatment, with an 
additional pump (12) for the filtration, this pump can be arranged to 
deliver the filtrate. The latter can be delivered under pressure to the 
dialysis unit, and then mixed under a controlling pressure with the 
blood to be filtered between an arterial blood pump (13) and the filter. 

USE/ADVANTAGE - Simple blood dialyser needing no replacement 
solutions or heating of them. 
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Die Erfindung bezieht sich auf ein Verfahren zur Ha- 
mofikratdialyse unter Verwendung eines H^mofilters 
und eines Dialysators zur Regenerierung des Hamofil- 
trats und Beimischung des regenerierten Filtrats in den 
extrakorporalen Blutkreislauf. 

Nach H. Katschnig u. a^ "Hamofiltratdialyse: Kli- 
nisch-experimentelle Daten zur Hamofiltratregenera- 
tion mittels Dialyse" in Nieren- und Hochdruckkrank- 
heiten 9. Nr.3/1980, S. 132-135. ist ein Verfahren zur 
Hamofiltratdialyse bekannt, wonach Biut unter Ein- 
schaltung einer RoUenpumpe uber einen Hamonitrator 
geleitet und das abgepreOte Hamofiltrat uber einen Ha- 
mofiltratdialysator geleitet und anschlieBend im ge- 
schlossenen System dem h^mofiltrierten Blut in der ve- 
nosen Tropfkammer wieder beigemischt wird Danach 
gelangt das Blut unter Warmezufuhr wieder in den Kor- 
perkreislauf zuriick. Dieses Verfahren konnte sich bis- 
her nicht durchsetzen, weil es in seiner Effektivit^t kon- 
ventionellen Verfahren, wie Hamofiltration und den in 
der Folge weiterentwickehen Dialyseverfahren (soge- 
nannte Bicarbonatdiaiyse) unterlegen war. Ferner fehlte 
ihm eine effektive Volumenkontroile, denn die Bilanzie- 
rung wurde mit Hilfe einer Bettenwaage kontrolliert. 
Zudem muBte das "Mehr" an Filtrat durch sterile "Er- 
satzlosung" ersetzt werden. Eine sechssttindige Behand- 
lung war weniger effektiv als eine vierstOndige Behand- 
lung nach dem klassischen Hamodialyseverfahren. Das 
Katschnig- Verfahren, heute eingesetzt mit den weit ef- 
fektiveren Hamofiltern, hatte die Limitationen der Ha- 
mofiltration namlich, daB die clearance einer Substanz 
nicht hoher sein kann als seine Filtrationsrate. (Die clea- 
rance ist ein virtueller mathematischer Begriff und be- 
deutet die Befreiung eines Volumens von einer Sub- 
stanz). Beim Hslmofiltrat — dem Sonderfall — ist die 
clearance gleich der FiltratgroBe. 

Aufgabe der Erfindung ist es, ein Verfahren und eine 
Einrichtung fiir dessen Durchfiihrung zu schaffen, das 
die Vorteile der Hamodialyse und der Hamofihration 
nutzt und bei dem sich ein Haimofiltrationsgerat, sterile 
Ersatzldsungen und eine Erwarmung der Ersatzldsung 
erubrigt Insgesamt soil die nach der Methode von Kat- 
schnig notwendige Einrichtung technisch vereinfacht 
werden. Die erfindungsgemafle Losung zeichnet sich 
dadurch aus, daB das durch den Dialysator regenerierte 
Filtrat dem frisch zu dem Hamofilter stromenden Blut 
wieder zugemischt wird. 

Gegeniiber einer ublichen Hamofiltration ergibt sich 
der Vorteil, daB der Einsatz eines Hamofiltrationsgera- 
tes nicht notwendig ist, sondem ein volumengesteuertes 
Dialysegerat genugt. Es sind ferner keine sterilen Er- 
satzldsungen und deren Erwarmung notwendig. Die Bi- 
lanzierung erfolgt mit einem geschlossenen System auf 
der Dialysatseite. Dadurch kann das Wiegen des Filtrats 
und des Substituats zur Bilanzierung entfallen. Es wer- 
den die Vorteile von Hamodialyse und Hamofiltration 
genutzt. Das Verfahren ist ein im Sinne der Bionic der 
natiirlichen Nierenfunktion weiter angenahertes Ver- 
fahren, indem es schlackenhaltiges Blutwasser erst abfil- 
triert und das Filtrat dann im konventionellen Dialyse- 
verfahren regeneriert Da das per Dialyse regenerierte 
Filtrat dann im Pradilutionsmodus vor dem Hamofilter 
dem frisch zugefiihrten Blut wieder beigemischt wird, 
erhdht sich die Filtrationsrate entscheidend gegeniiber 
der Postdilutionshamofiltration, bei der die Bluteindik- 
kung limitierend fur die Filtrationsrate wirkt Damit 
wird die Limitation der Postdilutionshamofiltration urn- 



gangen, indem eine Pradilution ohne den Kostenauf- 
wand teurer Ersatzldsungen ermdglicht wird. Insgesamt 
wird die Effektivitat der Hamofiltratdialyse durch die 
Pradilution des Blutes vor dem Hamofilter entscheidend 

5 erhdht und damit vergleichbar, z. T. hoher, als bei der 
Hamodialyse. Zur Filtratgewinnung wird die zweite 
Blutpumpe, wie sie fiir die Einnadeltechnik als Option in 
vielen Hamodialysegeraten integriert ist, benutzt. 
Durch das erfindungsgemafle Verfahren wird das von 

10 den Blutzellen komplett getrennte Filtrat durch die Dia- 
lyse regeneriert und eine direkte Aktivierung von wei- 
Ben Blutzellen im direkten, lokalen Dialysatkontakt ver- 
mieden, wie sie nach der sogenannten Interleukinhypo- 
these bei der konventionellen Hamodialyse auftritt. Bei 

15 der konventionellen Hamodialyse auftritt. Bei der kon- 
ventionellen Dialyse wird Dialysat im Abstand der 
Membranddicke (8— 10 nm) an membranstandigen wei- 
Ben Blutzellen vorbeigefiihrt, und dies wird angeschul- 
digt, fiir die Aktivierung verantwortlich zu sein ("unste- 

20 riles Dialysat"). 

Bei der Anordnung des Filtratdialysators in Stro- 
mungsrichtung gesehen vor einer Filtratpumpe wird der 
auf den Dialysator wirkende Druck geringer, als wenn 
die Filtratpumpe zwischen Hamofilter und Dialysator 

25 positioniert ist und gegen den Blutdruck vor dem Ha- 
mofilter einmischen muBte. Durch den dann ausschlieB- 
lich positiven Hamof iltratdnick ware ein Gasabscheider 
iiberflussig, der bei einer Hamofiltratbildung mit Unter- 
druck auf der Filtratseite entstehen konnte. 

30 Weitere, die Erfindung vorteilhaft gestaltende Merk- 
male sind in den Unteranspriichen enthalten. 

In der Zeichnung sind mehrere Ausfuhrungsbeispiele 
einer Einrichtung zur Durchfuhrung des erfindungsge- 
maBen Verfahrens dargestellt und nachstehend erlau- 

35 tert. 

Es zeigen: 

Fig. 1 ein Schaltbild mit einem Filtratdialysator und 
einer in Stromungsrichtung gesehen hinter dem Dialy- 
sator angeordneten Filtratpumpe, 

40 Fig. 2 die Einrichtung gem. Fig. 1, jedoch mit einem 
zusatzlich eingesetzten Peptidabsorber, 

Fig. 3 Die Anordnung einer Filtratpumpe und eines 
Peptidabsorbers in Stromungsrichtung gesehen vor 
dem Filtratdialysator und 

45 Fig. 4 eine Einrichtung mit einer Abzweigleitung fiir 
regeneriertes Hamofiltrat, dessen 1. Teil zur Pradilution 
eingesetzt wird und dessen 2. Teil dafur verwendet wird, 
im Hamofilter mit Hilfe einer Gegenstromdialyse die 
Effektivitat weiter zu steigern. 

50 In alien Abbildungen sind gleiche Einrichtungsele- 
mente aus Obersichtsgriinden mit den gleichen Bezugs- 
ziffern versehen. Danach wird zu regenerierendes, von 
einem Patienten entnommenes Blut iiber Leitungsab- 
schnitte 2a und 2b einem Hamofilter 1 zugefuhrt Das 

55 von schlackenhaltigem Filtrat befreite Blut verlaBt den 
Hamofilter uber die Leitung 3 und kann nach dem Pas- 
sieren eines Blasenfangers 4 dem Patienten wieder zu- 
gefuhrt werden. Das vom Hamofilter abgeschiedene 
Hamofiltrat gelangt uber einen Leitungsabschnitt 5. in 

60 welchen ein Windkessel 6 eingesetzt ist, in einen Dialy- 
sator 7 und verlaBt diesen regeneriert uber den Lei- 
tungsabschnitt 8. Die Ein- und Ausgangsleitungen fur 
das Dialysat sind mit 9 und 10 gekennzeichnet Das re- 
generierte Hamofiltrat flieBt in einen Zwischenbehaiter 

65 11, in dem der Druck gemessen wird Von diesem Zwi- 
schenbehaiter wird mit einer zweiten Pumpe 12 das re- 
generierte Hamofiltrat druckgesteuert zwischen der ar- 
teriellen Blutpumpe 13 und dem Hamofilter 1 dem vom 
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Pattenten zugefiihrten Blut in der Mischkammer 14 bei- 
gemischt Ein gerinnungshemmender Stoff kann uber 
eine Leitung 15 dem Filtrat vor dem Erreichen der 
Mischkammer beigegeben werden. 

Von dem Einrichtungsvorschlag nach Fig. 1 unter- 5 
scheidet sich die Ausfiihrung gemaB Fig. 2 nur dadurch, 
daB in den Leitungsabschnitt 8 fur regeneriertes Hamo- 
filtrat ein Absorber 16 fur kleinere Peptide, beispiels- 
weise P2-Mikroglobulin. eingesetzt ist, und zwar vor 
dem Eintritt des Filtrats in die Mischkammer 14. 10 

Bei der Einrichtung nach Fig. 3 sind die Filtratpumpe 
12 und ein Peptidabsorber 16 in den vom HSimofilter 1 
zum Filtratdialysator 7 fiihrenden Leitungsabschnitt 5 
eingesetzt Diese Ausfuhrung erfullt ebenfalls die ge- 
wiinschten Funktionen. Der Vorteil dieser Anordnung 15 
isi, daB auf der Seite des Filtrats im Dialysator immer 
ein positiver Druck herrscht gegeniiber dem Dialysat- 
kompartiment Dadurch ist eine sogenannte '*Backfiltra- 
tion** sicher vermeidbar. Eine "Backfiltration" ist ein 
Obertritt von Dialysat in das Filtrat Das kann der Ober- 20 
tritt von Stoffwechselprodukten von Bakterien, z. B. 
Fieber erzeugenden Pyrogenen, sein, 

Eine weitere Variante zeigt die Fig. 4 mit der Abzwei- 
gung eines Tells des regenerierten Hamofiltrats und 
dessen Einleitung in den Hamofilter zur Erzeugung ei- 25 
ner Gegenstromdialyse. Die hierfiir vorgesehene Ab- 
zweigleitung 17 ist zusatzlich mit einer Drossel 18 fur 
eine Druckabsenkung und einer DruckmeBkammer 19 
ausgeriistet Mit dieser Variante kann die selbst bei der 
erfindungsgemaBen Pradilution begrenzte Effektivitat ( 30 
begrenzt gegeniiber dem theoretisch Vorstellbaren) der 
Blutreinigung bei der Hamodiafiltration weiter gestei- 
gert werden, wenn regeneriertes Fihrat zweigeteilt 
wird, wobei ein Teil zur Pradilution verwendet und der 
andere Teil im Gegenstrom in den Hamofilter einge- 35 
speist wird 

Patentanspriiche 

1. Verfahren zur Hamofiltratdialyse unter Verwen- 40 
dung eines Hslmofilters und eines Dialysators zur 
Regenerierung des Hamofiltrats und Beimischung 
des regenerierten Filtrats in den extrakorporaien 
Blutkreislauf. dadurch gekennzeichnet, daB das 
durch den Dialysator (7) regenerierte Filtrat dem 45 
frisch zu dem Hamofilter (I) strdmenden Blut wie- 
der zugemischt wird. 

2. Verfahren nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB das Hamofiitrat uber einen Windkes- 
sel (6) zum Filtratdialysator gefiihrt wird und aus 50 
diesem kommend in einen Zwischenbehalter (11) 
gelangt in dem der Blutdruck gemessen wird, und 
daB das Filtrat, aus dem Zwischenbehalter kom- 
mend, uber eine Filtratpumpe (12) druckgesteuert 
zwischen einer arteriellen Blutpumpe (13) und dem 55 
Hamofilter (1) in das zu filtrierende Blut einge- 
mischtwird. 

3. Verfahren nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB das Hamofiitrat unter Positivdruck 
zum Filtratdialysator gefiihrt wird und aus diesem eo 
kommend, druckgesteuert zwischen einer arteriel- 
len Blutpumpe (13) und dem Hamofilter (1) in das 
zu filtrierende Blut eingemischt wird. 

4. Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 3, 
dadurch gekennzeichnet, daB ein Teil des den Fil- 65 
tratdialysator (7) verlassenden, regenerierten Ha- 
mofiltrats fiir eine Gegenstromdialyse direkt in den 
Hamofilter (1) riickgefiihrt wird. 



5. Einrichtung zur Durchfiihrung des Verfahrens 
nach einem der Anspriiche 1 bis 4, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der das regenerierte Filtrat fiihrende 
Leitungsabschnitt (8) mit der Leitung (2a, 2b) fur 
das dem Hamofilter zustrdmende Blut verbunden 
ist 

6. Einrichtung nach Anspruch 5, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB in der das Filtrat fuhrenden Leitung 
eine Pumpe (12) angeordnet ist 

7. Einrichtung nach Anspruch 6, dadurch gekenn- 
zeichnet daB die Pumpe (12) zwischen dem Hamo- 
filter (1) und dem Filtratdialysator (7) angeordnet 
ist 

8. Einrichtung nach Anspruch 6, dadurch gekenn- 
zeichnet daB der Filtratdialysator (7) in Strdmungs- 
richtung vor der Filtratpumpe (12) angeordnet ist 

9. Einrichtung nach einem der Anspriiche 5, 6, 8, 
dadurch gekennzeichnet, daB in dem das regene- 
rierte Filtrat fuhrenden Leitungsabschnitt (8) ein 
Peptidabsorber (16) angeordnet ist 

10. Einrichtung nach einem der Anspriiche 5 bis 8, 
dadurch gekennzeichnet, daB ein Peptidabsorber 
(16) in dem das Filtrat zum Dialysator fuhrenden 
Leitungsabschnitt (5) angeordnet ist 

11. Einrichtung nach einem der Anspruche 1 bis 10. 
dadurch gekennzeichnet daB ausgehend von dem 
das regenerierte Filtrat fuhrenden Leitungsab- 
schnitt (8) eine Abzweigleitung (17) zum Hamofil- 
ter (l)gefuhrt ist 

12. Einrichtung nach Anspruch 1 1, dadurch gekenn- 
zeichnet daB die Abzweigleitung (17) mit einem 
Drosselorgan (18) zur Druckabsenkung ausgerO- 
stet ist 

13. Einrichtung nach einem der Anspriiche 5 bis 12, 
dadurch gekennzeichnet daB in dem das Hamofii- 
trat fiihrenden Leitungsabschnitt (5) ein Windkes- 
sel (6) angeordnet ist 
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